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ソーシャルワークにおける実践評価の課題
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本研究は、病院に所属するソーシャルワーカーによる実践評価について、インタビュー調
査によって実態と意識を把握し、KJ 法による構造分析から実践評価の課題を探索的に確認
したものである。ソーシャルワークの実践において、実践評価が行われにくいことが従来か
ら指摘されているが、今回の調査においても確認される結果となった。分析では、実践評価
が行われにくい背景、ソーシャルワーカーに対する病院・組織の理解、実践評価がないこと
による支援への影響、実施されている評価、実践評価に求められる課題、実践評価すること
の意義の⚖つのカテゴリーに分類し、それらの関係を示した。分析結果から、⑴説明責任を
果たすための実践評価、⑵実践評価によるソーシャルワーク実践の改善と質の向上、⑶ソー
シャルワークにおける実践評価の方法、⑷どうしたら実践評価が定着するのか、の観点から
考察した。
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⚑．はじめに
近年、病院におけるソーシャルワーカーの配置が急
速に進んできた。厚生労働省の報告1) によると、ソー
シャルワーカーとされる医療社会事業従事者、社会福
祉士及び精神保健福祉士の総数は、2005 年時点の
16,883.3 人から 2015 年時点では 28,732.5 人（いずれ
も常勤換算）と 10 年で 1.7 倍となり、特に社会福祉士
は同様の比較で 3.7 倍を超える増加となっている。
このような増加の背景は、介護ニーズや長期療養支
援が必要な方の退院支援の重要性が高まっていること
から診療報酬上の加算として社会福祉士や精神保健福
祉士の配置を要件とする場合が多くなってきているこ
とがあげられる1)。また、心理・社会的課題を抱える
対象に対する福祉的支援として社会福祉専門職の採用
を進める病院が増えてきたことも考えられる。
さて、ソーシャルワーカーの病院への配置拡大は、
ソーシャルワーク専門職に対する期待の高まりと同時
に説明責任が問われることとなる。すなわち、診療報
酬加算の妥当性として政策的評価が行われることや採
用する病院においても配置の妥当性が判断されるた
め、そのような判断に資する説明が必要となるからで
ある。一方で、説明責任を果たすことは専門職として
当然のことでもある。支援の対象者は、ソーシャル
ワーカーはどのような問題やニーズに対応して、どの
程度の効果があるのか等の説明を期待するからであ
る。
ソーシャルワーカーが専門職として説明責任を果た
すためには、実践の評価が行われる必要がある。しか
し、従来よりソーシャルワークの実践評価に対して十
分な取り組みが行われてきていないと指摘されてい
る2)。そのため、実践評価における種々の課題があり、
この課題に取り組んでいくことが説明責任を果たすた
めの前提となると考える。
ソーシャルワークの実践評価とは、ソーシャルワー
クの実践プロセスにおいて計画に基づく実践に対して
支援の有効性や課題、支援対象者の変化を捉えること
と説明できる。このように、実践評価は実践プロセス
の一部であるはずであるが、実践評価が十分取り組ま
れてきていないのは何故であろうか。先行研究からわ
かることは、次の⚓点である3)4)5)。
まず、⚑点目は、ソーシャルワークが取り扱う対象
や問題は数量化が容易でない領域であることである。
例えば、医療では、健康状態や病気の程度は体温、血
圧などのバイタルサイン、血液検査などと数量化がし
やすい。しかし、ソーシャルワークでは、支援対象者
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の生活課題として、心理的混乱や苦悩、葛藤を抱えた
関係性、自立への取り組みなど、目に見えにくい事柄
を取り扱うことが多く数量化が容易ではない。
⚒点目は、評価に対する否定的な見方があることで
ある。その一つは、ソーシャルワークでは支援対象者
の生活という全体性に焦点を当てることを基本とする
が、部分に細分化された評価では対象者の生活を捉え
きれないという指摘6) である。もう一つは、効果測定
を行う場合など、成果が出やすい問題を選択しがちに
なるのではないかという懸念7) である。いずれも、評
価方法を検討することで解消できる面があると考える
が否定的見方は拭えていない。
⚓点目は、教育の問題である。芝野2) は、リサーチ
の分かるプラクティショナーの養成がソーシャルワー
ク教育の課題であると指摘している。調査という意味
では、ソーシャルワーカーは文系出身者であることか
ら数字を取り扱うことに苦手意識をもつ人も少なくな
いという意見8) もあるが、実際には込み入った調査手
法を必要とするものばかりではなく敬遠している姿勢
と思われる。いずれにしても、ソーシャルワーク教育
の中で評価が十分に取り扱われていない現状が指摘さ
れている。
このように先行研究では、日本のソーシャルワーク
の実践評価には課題があることが示されている。かつ
て、病院へのソーシャルワーカー配置が進まなかった
時代においては、説明責任を問われる機会も少なかっ
たと思われる。しかし、現在、ソーシャルワーカーに
対する期待が高まる時代において、適切な評価による
説明責任が果たせなければ専門職としての信頼を失い
かねないことが危惧される。
⚒．研究の目的
本研究では、病院のソーシャルワーカーに対するイ
ンタビュー調査から実践評価に対する実態と意識を探
索的に把握し、実践評価を実施するための課題を分析
することによって、その取り組みを検討することを目
的とする。
⚓．研究方法
⑴ 調査手法と調査期間
調査手法は、自由な語りからデータが得られる半構
造的なインタビュー調査とした。一件あたりのインタ
ビュー時間は 60～75 分である。インタビュー内容は
了承の上、ICレコーダーへ録音した。調査項目は、①
当該医療機関におけるソーシャルワーク業務の内容、
②ソーシャルワーク実践に関わる評価について、③効
果測定の有無、④評価の意義及び課題、⑤他、を基本
とした。調査期間は 2018 年⚓月上旬である。
⑵ 調査対象
北海道内の急性期を中心とした病院に所属する社会
福祉士の資格を持つソーシャルワーカーとした。ま
た、対象病院は地域的偏りを避けるため、石狩地方、
上川地方、胆振地方から選択した病院に調査協力の依
頼を行い、承諾をいただいた病院とした。調査を実施
した病院は⚓機関であり、インタビュー対象者は⚓名
である。
⑶ 分析方法
質的データから構造的分析が可能なKJ 法による分
析を行った。分析手続きは、①インタビューの音声
データをすべて逐語として文字化、②文章の流れに配
慮し意味のまとまりで区切り内容を一行の文章で表し
たラベルを作成、③ラベルの比較から意味の類似性が
判断できるものをグルーピングし集められたラベルの
意味から新たなラベルを作成、④③を繰り返し最終的
に⚖つのカテゴリーに分類、⑤図解化及び文章化とい
う流れで進めた。尚、分析はケース毎ではなく、⚓つ
のケース全体で行った。
⑷ 倫理的配慮
調査対象には、調査目的と調査方法を説明した上で
協力の内諾を受け、調査目的、調査方法及び守秘義務
遵守を記した依頼文書を提出した。IC レコーダーの
電子ファイルは暗号化及びパスワード設定を行い研究
用のパソコンで管理している。逐語記録の作成にあ
たっては固有名詞を匿名化して処理した。
⚔．調査結果
⑴ 調査対象の属性
病院 性別 病院での経験年数
社会福祉士取得
後の経験年数
A 女性 12 年 14 年
B 男性 ⚗年 10 年
C 女性 ⚙年 12 年
⑵ 概要
⚓件のインタビューから作成した元ラベル数は 156
である。このラベルから最終的に【⚑．実践評価が行
われにくい背景】【⚒．ソーシャルワーカーに対する
病院・組織の理解】【⚓．実践評価がないことによる支
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援への影響】【⚔．実施されている評価】【⚕．実践評
価に求められる課題】【⚖．実践を評価することの意
義】の⚖つのカテゴリーに分けられた。
カテゴリー及び最終ラベルの関係を図解したのが図
⚑である。尚、図解上では角がある四角形が最終ラベ
ルを表し、角が丸い囲みはカテゴリーを表す。文章上
で【 】はカテゴリーを表し、《 》は下位カテゴリー
を、〈 〉は最終ラベルを表す。
以下では、それぞれのカテゴリーと最終ラベルの結
果を説明し、カテゴリー間の相互関係を明らかにする。
⑶ 分析内容
⚑）実践評価が行われにくい背景
【⚑．実践評価が行われにくい背景】として、まず
《⚑-⚑．実践評価の困難性》がある。これは、
〈⚑-⚑-⚑．ソーシャルワークの支援効果は、数値化
など目に見えるような評価がしにくく難しい〉こと、
〈⚑-⚑-⚒．評価の必要性は感じても、日常業務に押
されて実施できていない〉ことである。前者は、⽛関係
性の改善など見えるような評価は思いつかない⽜とい
う発言のとおり、目に見えない事柄を評価することの
難しさがある。また、後者は、目の前の対応が優先さ
れ実践評価について検討する機会が取りづらい状況が
ある。
《⚑-⚓．実践評価への弱い動機》は、〈これまで評価
をすることについて、重要性を意識していなかった〉
こと、〈支援を終える段階で、面接の中で患者から直接
評価してもらうことには抵抗がある〉ことである。直
接評価について、⽛患者・家族から、相談できてよかっ
たと言ってもらえる場合は嬉しいが、こちらからどう
でしたかとは聞けない⽜との発言があり、このような
抵抗感も実践評価に対する動機の弱さにつながってい
る。また、《⚑-⚓．実践評価への弱い動機》と《⚑-⚑．
実践評価の困難性》との関連について、動機の弱さか
ら困難を乗り越える取り組みにつながらず、実践評価
の困難から動機を弱くするという相互関係が見られ
る。
〈⚑-⚒．実践活動の中で、支援効果を実感できる部
分がある〉とは、支援対象者の変化や状況の変化を感
覚的に感じている部分があり、そこで留まっているこ
とから【⚑．実践評価が行われにくい背景】の一つと
なる。
⚒）ソーシャルワーカーに対する病院・組織の理解
【⚒．ソーシャルワーカーに対する病院・組織の理
解】は、まず《⚒-⚑．専門性に対する理解の不足》が
ある。それは、〈⚒-⚑-⚑．診療報酬上の加算要件と
して社会福祉士を配置している〉こと、〈⚒-⚑-⚒．組
織の中で、ソーシャルワーカーの専門性は十分理解さ
れていない〉ことからであるが、理解されにくいこと
は【⚑．実践評価が行われにくい背景】の影響ともい
える。
〈⚒-⚒．病院では、ソーシャルワーカーに対し経営
に結びつくベッド稼働率、在院日数、退院支援者数と
いった数で評価される〉実態があり、〈⚑-⚑-⚑．ソー
シャルワークの支援効果は、数値化など目に見えるよ
うな評価がしにくく難しい〉ことの裏腹として、病院
からは数で評価されている。これは、《⚒-⚑．専門性
に対する理解の不足》からの影響といえる。
一方で、〈⚒-⚓．ソーシャルワーカーに対する病院
の評価として、月の退院件数といった数だけでなく、
連携や適切な対応といった部分もある〉ため、数に現
れないソーシャルワークの専門性を理解している面も
ある。
⚓）実践評価がないことによる支援への影響
【⚓．実践評価がないことによる支援への影響】は、
《⚓-⚑．支援計画と目標が曖昧となり、支援対象者と
評価をすり合わせることが出来ていない》こと、
《⚓-⚒．病院から求められる業務が目標となり、患者
のニーズが置き去りになる場合がある》ことである。
前者について、⽛支援の計画書は作成しているが、ぼ
わっとしていて、それによって評価はしていない⽜こ
とや⽛達成度について、患者と確認できていない⽜と
の発言があり、実践評価が行われないことは、支援計
画と目標が曖昧なままになり患者との評価のすり合わ
せも難しくなるといえる。後者は、【⚒．ソーシャル
ワーカーに対する病院・組織の理解】が影響し数で評
価されてしまう部分から、本来ソーシャルワーカーと
して注目すべき患者のニーズが後方になってしまう場
合があることである。しかし、〈⚓-⚓．ソーシャル
ワーカーとしての実践から、倫理綱領が基盤にあり、
譲れない部分がある〉ことはソーシャルワーカーとし
ての土台となっている。
⚔）実施されている評価
現に【⚔．実施されている評価】は、〈⚔-⚑．業務
統計として、どのような対象に、どのような業務をど
の程度行なっているかはデータが蓄積されている〉こ
と、〈⚔-⚒．日常業務の中で、相互の振り返りやスー
パービジョンとしての評価はある〉こと、〈⚔-⚓．人
事考課、能力評価等の制度的な評価は実施されている〉
ことである。
業務統計は詳細な項目があるため、ソーシャルワー
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カーとしての活動内容や活動量としての評価は可能に
なっている。
相互の振り返りやスーパービジョンは実践評価に関
連する。⽛業務の中でソーシャルワーカーが相互に意
見を求めたり、振り返る機会は日常的にある⽜との発
言があり、実践の展開に沿って相互評価が行われてお
り、この部分では実践評価となる。しかし、⽛振り返り
の場はあっても記録までは残せていない⽜との発言も
あり、評価結果を表わすデータが残されていない。
人事考課は、職員に対する能力や業務遂行状況など
を評価するものであるが、組織として定期的に実施さ
れている。能力評価について、看護師はクリニカルラ
ダーという看護実践能力の指標から評価が行われてい
る例と同様、ソーシャルワーカーにおいても職能団体
でラダー評価が検討されており、このような能力評価
の機会はある。
⚕）実践評価に求められる課題
【⚕．実践評価に求められる課題】として、まず、
《⚕-⚑．評価のための知識と技術》が必要となる。
〈⚕-⚑-⚑．評価方法や手段がわかれば、積極的に評
価を実施したい〉とあり、《⚑-⚑．実践評価の困難性》
が乗り越えられれば、実践評価が前向きになる。また、
〈⚕-⚑-⚒．内面の活動や関係性なども噛み砕いてい
けば目に見えるようにできるかもしれない〉ことがあ
げられ、目に見えないことを捉えられるという期待も
ある。さらに、〈⚕-⚑-⚓．実践評価をするために、院
内の協力体制も必要となる〉とあり、組織的了解を得
ることや⽛他部署と連携してアンケートを実施する⽜
など、院内の協力体制作りも重要といえる。
もう一つの課題は、《⚕-⚒．多様な評価方法》を活
用することである。〈⚕-⚒-⚑．制度の利用につな
がったなど目に見える部分は評価しやすい〉ことから、
比較的容易に実践評価できることがある。また、
〈⚕-⚒-⚒．支援を受けた方や連携機関から直接話し
ていただく機会があれば、ソーシャルワークの意義が
わかりやすく伝わる〉ため、参加型で実践評価する場
を作る方法もある。
これまで【⚔．実施されている評価】に加えて、【⚕．
実践評価に求められる課題】に取り組むことができれ
ば、次の【⚖．実践を評価することの意義】を高める
ことにつながる。
⚖）実践を評価することの意義
【⚖．実践を評価することの意義】として、一つ目は、
〈⚖-⚑．評価によるフィードバックから、出来ていな
かったことに気づき、改善につながる〉ことだ。⽛患者、
家族、連携した人のニーズを適切に捉え、必要な視点
や技法が活用できたか、過不足がなかったかを考える
意味で意義がすごくある⽜という意見からも分かる通
り、いつも 100％の実践が行われる訳ではないため、
実践を評価することで改善につなげられる。
二つ目は、〈⚖-⚒．評価によって、何が求められて
いるか根拠が示され、教育にも活かされる〉ことであ
る。実践評価による根拠を示すことができれば、教育
する事柄は誰もが納得して理解しやすい。
三つ目は、〈⚖-⚓．ソーシャルワーカーの実践が評
価できれば、病院や組織に理解が求めやすい〉ことで
ある。病院・組織は、《⚒-⚑．専門性に対する理解の
不足》している現状であるが、ソーシャルワーカーの
専門性を発揮していることを示す実践評価があれば、
病院・組織に対して専門性の理解を促進することにつ
ながる。
⚕．考察
⑴ 説明責任を果たすための実践評価
今回の調査及び分析結果の限りではあるが、先行研
究で指摘されている通り病院のソーシャルワーカーに
おいて実践評価はあまり行われていない。背景にある
ことは、実践評価の困難性と動機の弱さ、そして実践
活動の成否を感覚で感じることに留まっている状況が
ある。
調査結果から、いずれの病院においても、ソーシャ
ルワーカーが誰にどのような実践をどの程度実施して
いるかを示す業務統計は蓄積されていた。そのため、
活動内容と活動量を説明することはできる。しかし、
業務統計だけでは、支援対象者である患者や家族の
ニーズをどの程度満たすことができたのか、抱える問
題に対してどの程度解決したのかを知ることはできな
い。また、個別支援だけではなくメゾ・マクロな実践
において支援体制作りなどに取り組むこともあるが、
どの程度有効な支援体制が作られたかは明らかとなら
ない。
一方で、事例紹介として業務報告や支援会議などの
場面で支援対象者に対するソーシャルワーク実践の経
過や効果を説明することなどは取り組まれている。実
践の経過にしたがってどのような効果があり、支援対
象者がどのように変化したかなど、具体的効果を確認
できることに意義がある。ただし、誰もが同じような
経過をたどり同じ効果がある訳ではないため、どのく
らいの人に、どの程度の効果があったかなどの説明は
事例紹介のみでは不十分である。
ソーシャルワーカーが専門職として説明責任を果た
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すためには現に行なっている事例紹介に加え、実践評
価の結果を示すことが求められる。
⑵ 実践評価によるソーシャルワーク実践の改善と質
の向上
現に取り組まれている評価として、日常業務の中で
の相互の振り返りやスーパービジョンは実践評価に関
連する。支援を担当するソーシャルワーカーに対し、
客観的な視点から意見を伝えたり話し合うことでより
妥当な実践となることが期待できる。そのため、相互
の振り返りとスーパービジョンはソーシャルワーク実
践の改善と質の向上につながると考えられる。ただ
し、このような振り返りとスーパービジョンにおいて
は支援対象者の直接的な意見が反映されていないとい
う限界がある。
ソーシャルワーク実践の改善と質の向上には、支援
対象者からの直接的な声を反映させることも必要とな
る。実践評価として、満足度や要望をアンケートに
よって把握することも可能であり、相互の振り返りや
スーパービジョンだけでは気づき得なかった課題を見
るけることができるだろう。
もう一つの実践評価の重要性は、【実践評価がない
ことによる支援の影響】を解消させることである。分
析結果から、〈支援計画と目標が曖昧となり、支援対象
者と評価をすり合わせることが出来ていない〉こと、
〈病院から求められる業務が目標となり、患者のニー
ズが置き去りになる場合がある〉ことが確認された。
前者について、目標が曖昧となることは、取り扱う問
題が複合的であることや状況が明らかにならない段階
で支援を進める必要があるといった場合と思われる。
しかし、もう一面では、実践評価が行われていないこ
とから目標が曖昧なままになっていることも考えられ
る。そして、目標が曖昧なままでは達成度を確認する
ことが難しくなるが、その場合、支援対象者にとって
も成果が確認できない状況となり、不十分な支援で終
結するおそれがある。このような課題を解消するため
にも実践評価の必要性が支持できる。後者について、
病院・組織はわかりやすい成果を求める状況にあるが、
所属する組織の評価に実践が影響を受けることは避け
にくいのではないだろうか。そのため、ソーシャル
ワークの専門性を主張し、病院・組織の理解に繋げる
必要がある。調査では、〈組織の中で、ソーシャルワー
カーの専門性は十分理解されていない〉と感じている
ため、理解されるためのアプローチが必要と考える。
⑶ ソーシャルワークにおける実践評価の方法
評価とは、⽛事物や人物の、善悪・美醜などの価値を
判断して決めること⽜9) とある。そのため、何かを評
価するためには、評価対象の価値を判断するための基
準やスケールが必要となる。ソーシャルワークにおい
て、評価するための基準やスケールはどのようなもの
があるのであろうか。大きく分けるならば二つのタイ
プがあると考えられる。
一つのタイプは標準化されたスケール10) である。
例えば、高齢者の認知状況を測定するための長谷川式
スケールはよく知られている。標準化されたスケール
は、信頼性、妥当性が確認され、対象範囲であれば基
本的にどの対象者にも活用できるものである。ソー
シャルワークの実践で活用する場合の限界は、適用で
きる標準化スケールが見つからない場合や活用できて
も対象問題の一部にしか適用できないことである。
もう一つのタイプは、対象毎に個別に作成するス
ケールである。例えば、個人評価スケール11) は、支援
対象者個人が感じている感情や感覚について、その対
象の経験をもとにスケール作成し、自己評価するもの
である。比較的簡易に作成できるが、評価のためには
決められたスケージュールで定期的に測定するなど支
援対象者の負担があるため、対象によっては活用が難
しくなる。
個別に作成するスケールの中で目標達成スケール
（GAS：Goal Attainment Scaling）12) はソーシャルワー
クの実践において適合性が高いと考える。GAS は、
目標の設定段階で支援対象者と話し合い、目標の達成
状況を予測した個別の目標達成スケールを作成する。
そして、計画の実施後に作成した目標達成スケールを
もとに支援対象者と達成度を確認するものである。
GAS を活用する意義について、リハビリテーション
領域ではあるが上岡ら13) の脳卒中者への理学療法活
用における報告では、⽛患者と現状を確認しあえた⽜こ
とや⽛達成レベルが具体的に段階づけられているので
使いやすい⽜といった意見が紹介されている。ソー
シャルワーク実践において適合性が高いと考える理由
は、問題領域にかかわらず目標をもとにスケール作成
できること、支援対象者の参加によってスケール作成
と評価を行うことから支援対象者の主体性が発揮され
ること、自己評価が難しい対象にも活用できること、
そして、比較的実施が容易であることである。
調査結果の分析から、実践評価を難しくする要因と
して〈評価の必要性は感じても、日常業務に押されて
実施できない〉ことがあるが、評価スケールや評価方
法の選択には実施の負担が少ないことも考慮される必
要がある。
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⑷ どうしたら実践評価が定着するのか
今回の調査において、ソーシャルワークの専門教育
において実践評価をどのように学んだかを質問した
際、共通して⽛学んだことはあまり思い出せない⽜と
いう回答であった。この回答から突き詰めれば専門教
育の課題が浮き彫りとなる。しかし、教育においても
現場の実践がないことを教えることの難しさも指摘で
きる。とすれば、実践現場と教育側で協働しながら
ソーシャルワークにおける実践評価を取り組むこと、
そして、実践評価を積み重ねていくということが基本
となるのではないだろうか。
⚖．おわりに
インタビューに答えていただいた⚓名のソーシャル
ワーカーからは、実践評価の必要性についていずれも
前向きな回答があった。しかし、実際に実践評価を導
入するためには、どのような場合にどのような評価方
法を活用するか、当該機関の実情に合わせた検討が必
要となる。また、例え簡便な評価方法であっても手順
や進め方について一定の技術も必要となる。さらに、
病院組織の理解と関係職種の協力が必要となることも
あり、協力体制をつくることも求められる。このよう
に、意味のある実践評価を行うためにはいくつかの
ハードルを超えなければならず、前向きな意識だけで
は先に進みにくいと思われる。
筆者の今後の研究課題ともなるが、現場のソーシャ
ルワーカーと協働しながら、どのような実践評価が実
現性があり、より効果的であるのか実証的に研究を進
めたいと考えている。そして、そのような現場と協働
する研究が実践評価の取り組みを後押しすることを
願っている。
本研究の成果は、病院所属のソーシャルワーカーの
実践評価をめぐる課題を探索的に明らかにすること
で、それらの課題に対する取り組みを検討できたこと
である。一方で限界は、第一に少数の対象の情報から
の分析であり、抜け落ちた観点があることが否定でき
ないことである。第二に分析された課題に対する取り
組みの検討は試論の域をでず、さらに入念な検討が必
要なことである。
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